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ÐÅÔÅÐÀÒ
Ïðîàíàëèçèðîâàíû ðåçóëüòàòû îïåðàòèâíîãî ëå÷åíèÿ 787
áîëüíûõ ïî ïîâîäó ãðûæè ïèùåâîäíîãî îòâåðñòèÿ äèàôðàãìû
(ÃÏÎÄ). Â çàâèñèìîñòè îò ïëîùàäè ïîâåðõíîñòè (ÏÏ) ïèùå-
âîäíîãî îòâåðñòèÿ äèàôðàãìû (ÏÎÄ) ïàöèåíòû ðàñïðåäåëåíû
íà 3 ãðóïïû: ñ ìàëûìè, áîëüøèìè è ãèãàíòñêèìè ÃÏÎÄ. Ïðè
áîëüøèõ ÃÏÎÄ âûïîëíåíèå êðóðîðàôèè îáóñëîâëèâàåò äîñòî-
âåðíî áîëüøóþ ÷àñòîòó ðåöèäèâîâ, ÷åì ïðè ìàëûõ ÃÏÎÄ. Ïðè
áîëüøèõ ÃÏÎÄ îñóùåñòâëåíèå àëëîïëàñòèêè îáåñïå÷èâàåò äî-
ñòîâåðíî ìåíüøóþ ÷àñòîòó ðåöèäèâîâ, ÷åì âûïîëíåíèå êðóðî-
ðàôèè, îäíàêî áîëüøå ÷àñòîòà äèñôàãèè. Ïðè ïðèìåíåíèè
îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè ÷àñòîòà äèñôàãèè ìèíèìàëüíà ïî
ñðàâíåíèþ ñ òàêîâîé ïðè ïëàñòèêå ñ èñïîëüçîâàíèåì ïîëè-
ïðîïèëåíîâîãî òðàíñïëàíòàòà. Ïðè ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ àëëîïëà-
ñòèêà îáóñëîâëèâàåò äîñòîâåðíî áîëüøóþ ÷àñòîòó ðåöèäèâîâ
(19%), ÷åì ïðè áîëüøèõ, òðåáóåò ðàçðàáîòêè íîâûõ ìåòîäîâ.
Ïî äàííûì ôàêòîðíîãî àíàëèçà ñîîòíîøåíèÿ ÏÏÏÎÄ è ÷àñòî-
òû ðåöèäèâîâ â ãðóïïàõ óñòàíîâëåíî, ÷òî èçáðàííûå ïîãðà-
íè÷íûå óðîâíè (10 è 20 ñì2) äëÿ ðàçäåëåíèÿ ãðûæ íà 3 êëàññà
÷åòêî ñîîòâåòñòâóþò ÷àñòîòå ðåöèäèâîâ â êàæäîì êëàññå.
Êëþ÷åâûå ñëîâà: ãðûæà ïèùåâîäíîãî îòâåðñòèÿ äèàôðàãìû;
ïëàñòèêà ñ ïðèìåíåíèåì ñåò÷àòîãî òðàíñïëàíòàòà; ïëîùàäü
ïîâåðõíîñòè ïèùåâîäíîãî îòâåðñòèÿ äèàôðàãìû.
SUMMARY
The results of operative treatment of 787 patients, suffering hiatal
hernia (HH), were analyzed. Depending on the hiatal foramen
square the patients were divided into three groups: with a small,
large and giant hernias. In large HH a cruroraphy conduction caus-
es a trustworthy more recurrence rate, than in small HH. In large
HH the alloplasty performance secures lesser recurrence rate, than
in cruroraphy conduction, although the dysphagia rate is bigger.
While performing original method the dysphagia rate is minimal in
comparison with such, when polypropylene transplant is used for
plasty. In a giant HH alloplasty is complicated by trustworthy
enhanced recurrence rate (19%), than in large HH, trusting neces-
sity to elaborate a new methods of correction. Basing on results of
a factorial analysis made, concerning an accordance of the hiatal
defect square with the recurrence rate in the groups of patients,
there was established, that the division levels (10 and 20 ñm2) for
establishing the HH classification strictly parallels the recurrence
rate in each class determined by the authors.
Êey words: hiatal hernia; plasty, using the net transplant; hiatal
foramen square.
Âîïðîñ î âûáîðå ìåòîäà ëàïàðîñêîïè÷åñêîé
ïëàñòèêè ÏÎÄ ÿâëÿåòñÿ îäíèì èç íàèáîëåå äèñêóòà-
áåëüíûõ. Ïî äàííûì ëèòåðàòóðû, îòìå÷åíà âûñîêàÿ
÷àñòîòà ðåöèäèâîâ áîëüøèõ è ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ — äî
42%, îñîáåííî ïîñëå êðóðîðàôèè [1—3]. Ðàçðàáîòàíû
ðàçëè÷íûå ìåòîäû àëëîïëàñòèêè ÏÎÄ, îòìå÷åíû èõ
ïðåèìóùåñòâà [2, 4—6]. Îäíàêî ïîñëå âûïîëíåíèÿ àë-
ëîïëàñòèêè íàáëþäàëè îñëîæíåíèÿ [2, 7, 8]. Íå îïðå-
äåëåí òî÷íûé êðèòåðèé äëÿ êëàññèôèêàöèè ÃÏÎÄ.
Î÷åâèäíî, ýòèì êðèòåðèåì äîëæíû áûòü ðàçìåðû
ãðûæåâîãî äåôåêòà, ïîñêîëüêó îò ýòîãî çàâèñèò ÷àñ-
òîòà âîçíèêíîâåíèÿ ðåöèäèâîâ è èñïîëüçóåìûé ìå-
òîä ïëàñòèêè. 
Öåëü ðàáîòû: àíàëèç îòäàëåííûõ ðåçóëüòàòîâ ëà-
ïàðîñêîïè÷åñêîé ïëàñòèêè ÏÎÄ; ðàçðàáîòêà è îáîñ-
íîâàíèå íîâîé êëàññèôèêàöèè ÃÏÎÄ â çàâèñèìîñòè
îò ÏÏÏÎÄ; îïðåäåëåíèå îïòèìàëüíîãî ìåòîäà ïëàñ-
òèêè â çàâèñèìîñòè îò êëàññà ÃÏÎÄ â ñîîòâåòñòâèè ñ
íîâîé êëàññèôèêàöèåé. 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
Ñ 1994 ïî 2011 ã. ëàïàðîñêîïè÷åñêèå îïåðàöèè ïî
ïîâîäó ÃÏÎÄ è ãàñòðîýçîôàãåàëüíîé ðåôëþêñíîé
áîëåçíè (ÃÝÐÁ) âûïîëíåíû ó 1780 ïàöèåíòîâ îäíîé
áðèãàäîé õèðóðãîâ. Äëÿ ñòàòèñòè÷åñêè êîððåêòíîãî
àíàëèçà èç ÷èñëà ýòèõ ïàöèåíòîâ èñêëþ÷åíû: îïåðè-
ðîâàííûå ñ 1994 ïî 2000 ã. ("êðèâàÿ îáó÷åíèÿ"); ó êî-
òîðûõ ïðîâåäåíî íåïîëíîå ïîñëåîïåðàöèîííîå îá-
ñëåäîâàíèå; âûÿâëåíà äèñêèíåçèÿ ïèùåâîäà; ðèñê
àíåñòåçèè (ïî ASA) III è IV; âîçðàñò ñòàðøå 75 ëåò; ó
êîòîðûõ îñóùåñòâëåíà ôóíäîïëèêàöèÿ ïî Òóïå, Ðî-
çåòòè, Äîðó (â àíàëèç âêëþ÷åíû ïàöèåíòû, ó êîòîðûõ
âûïîëíÿëè ôóíäîïëèêàöèþ ïî Íèññåíó); äèàãíîñòè-
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ðîâàíà ÃÝÐÁ áåç ÃÏÎÄ è ÃÝÐÁ è ÃÏÎÄ I òèïà I ñòåïå-
íè. Òàêèì îáðàçîì, ïðîàíàëèçèðîâàíû ðåçóëüòàòû
îïåðàöèé ó 787 áîëüíûõ. ÃÏÎÄ I òèïà II ñòåïåíè îò-
ìå÷åíà ó 185 áîëüíûõ, ÃÏÎÄ I òèïà III ñòåïåíè — ó
278, ÃÏÎÄ II òèïà — ó 48, ÃÏÎÄ III òèïà — ó 264, ÃÏÎÄ
IV òèïà — ó 12. Áîëüíûå ðàñïðåäåëåíû íà 3 ãðóïïû â
ñîîòâåòñòâèè ñ íîâîé êëàññèôèêàöèåé â çàâèñèìîñòè
îò ÏÏÏÎÄ, èçìåðåííîé ïî ìåòîäèêå F. A. Granderath
è ñîàâòîðîâ [9]. 
Â I ãðóïïó âêëþ÷åíû 343 ïàöèåíòà, ó êîòîðûõ
ÏÏÏÎÄ íå ïðåâûøàëà 10 ñì2 (ìàëûå ÃÏÎÄ), ó íèõ âû-
ïîëíåíà êðóðîðàôèÿ. Âî II ãðóïïó âîøëè 358 ïàöèåí-
òîâ, ó êîòîðûõ ÏÏÏÎÄ ñîñòàâëÿëà 10 — 20 ñì2 (áîëü-
øèå ÃÏÎÄ), êðóðîðàôèÿ âûïîëíåíà ó 103 èç íèõ
(ïîäãðóïïà À), àëëîïëàñòèêà — ó 255 (ïîäãðóïïà Â); â
òîì ÷èñëå ó 97 — on lay ïëàñòèêà ñ èñïîëüçîâàíèåì
ïîëèïðîïèëåíîâîãî òðàíñïëàíòàòà Prolene (Ethicon),
ó 158 — îðèãèíàëüíàÿ ìåòîäèêà ïëàñòèêè sub lay ñ
ïðèìåíåíèåì îáëåã÷åííîãî ÷àñòè÷íî ðàññàñûâàþ-
ùåãîñÿ (êîìïîçèòíîãî) òðàíñïëàíòàòà Ultrapro
(Ethicon). Â III ãðóïïó âêëþ÷åíû 86 ïàöèåíòîâ, ó êîòî-
ðûõ ÏÏÏÎÄ ïðåâûøàëà 20 ñì2 (ãèãàíòñêèå ãðûæè), ó
íèõ âûïîëíÿëè òîëüêî àëëîïëàñòèêó: ó 32 — on lay, ó
54 — ñ èñïîëüçîâàíèåì îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè. 
Òåõíèêà îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè äâóõñëîéíîé
(sub lay) ïëàñòèêè ÏÎÄ ñ ïðèìåíåíèåì îáëåã÷åííîãî
÷àñòè÷íî ðàññàñûâàþùåãîñÿ (êîìïîçèòíîãî) òðàíñ-
ïëàíòàòà ïîäðîáíî îïèñàíà â ïðåäûäóùèõ ïóáëèêà-
öèÿõ, íåîäíîêðàòíî îáñóæäàëàñü íà ìåæäóíàðîäíûõ
êîíãðåññàõ. Êëþ÷åâûì ìîìåíòîì ïëàñòèêè ÿâëÿåòñÿ
ðàñïîëîæåíèå òðàíñïëàíòàòà ïîçàäè íîæåê äèàôðàã-
ìû òàê, ÷òîáû åãî êðàé íå êîíòàêòèðîâàë ñ ïèùåâî-
äîì, ñ ïîñëåäóþùåé êðóðîðàôèåé, çàêðûâàþùåé
òðàíñïëàíòàò.  
Ìåòîäû èññëåäîâàíèÿ âêëþ÷àëè ïðèìåíåíèå îï-
ðîñíèêîâ ñèìïòîìîâ, ðåíòãåíîëîãè÷åñêîå, ýíäîñêî-
ïè÷åñêîå èññëåäîâàíèÿ, ñóòî÷íûé âíóòðèïèùåâîä-
íûé ðÍ—ìîíèòîðèíã. 
Ñòàòèñòè÷åñêèé àíàëèç äëÿ ïîäòâåðæäåíèÿ ñîïîñ-
òàâèìîñòè ïîêàçàòåëåé â ñðàâíèâàåìûõ ãðóïïàõ è
ïîäãðóïïàõ è ôàêòîðíîãî àíàëèçà (ANOVA) ïðîâåäåí
ñ èñïîëüçîâàíèåì êðèòåðèåâ Ñòüþäåíòà è Ìàííà—
Óèòíè; àíàëèç êàòåãîðèàëüíûõ âåëè÷èí — ñ ïîìîùüþ
êðèòåðèÿ χ2 è îäíîñòîðîííåãî òî÷íîãî êðèòåðèÿ Ôè-
øåðà. Äàííûå îáðàáîòàíû ñ èñïîëüçîâàíèåì ïðî-
ãðàììû StatSoft Statistica 10.0. 
РЕЗУЛЬТАТЫ И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 
Ðåçóëüòàòû èçó÷åíû ÷åðåç 10 — 60 (â ñðåäíåì 32
ìåñ) ó 716 (90,9%) ïàöèåíòîâ. 
Ïî äàííûì ôàêòîðíîãî àíàëèçà (ANOVA) ñîîòíî-
øåíèÿ ÏÏÏÎÄ è ÷àñòîòû âîçíèêíîâåíèÿ ðåöèäèâîâ,
âûáðàííûå ïîãðàíè÷íûå óðîâíè (10 è 20 ñì2) äëÿ
ðàçäåëåíèÿ ÃÏÎÄ íà êëàññû ÷åòêî ñîîòâåòñòâóþò çíà-
÷èòåëüíîìó óâåëè÷åíèþ ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ â êàæ-
äîì êëàññå.
×àñòîòà ðåöèäèâîâ ïîñëå ïëàñòèêè áîëüøèõ è ãè-
ãàíòñêèõ ñìåøàííûõ è ïàðàýçîôàãåàëüíûõ ÃÏÎÄ âû-
ñîêàÿ. Ïî äàííûì ìåòà—àíàëèçà, ÷àñòîòà àíàòîìè÷å-
ñêèõ ðåöèäèâîâ òàêèõ ãðûæ ñîcòàâëÿåò â ñðåäíåì 25%
[3]. Ïîäîáíûå ðåçóëüòàòû îòìå÷åíû è â ðÿäå ñèñòåìà-
òè÷åñêèõ îáçîðîâ [1, 10]. Äëÿ óìåíüøåíèÿ ÷àñòîòû ðå-
öèäèâîâ ïðèìåíåíà òåõíîëîãèÿ àëëîïëàñòèêè. Â ïðî-
ñïåêòèâíîì ðàíäîìèçèðîâàííîì èññëåäîâàíèè [4]
ïðè ñðàâíåíèè ýôôåêòèâíîñòè ïëàñòèêè ñ ïðèìåíå-
íèåì ïîëèòåòðàôòîðýòèëåíîâîãî (ÏÒÔÝ) òðàíñïëàí-
òàòà è êðóðîðàôèè óñòàíîâëåíî äîñòîâåðíîå óìåíü-
øåíèå ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ â ãðóïïå ÏÒÔÝ — ñîîòâåò-
ñòâåííî 0 è 22%. Ïðè ñðàâíåíèè ýôôåêòèâíîñòè ïëà-
ñòèêè ñ ïðèìåíåíèåì ïîëèïðîïèëåíîâîãî òðàíñ-
ïëàíòàòà è êðóðîðàôèè ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ îêàçàëàñü
äîñòîâåðíî ìåíüøå ïîñëå àëëîïëàñòèêè — ñîîòâåòñò-
âåííî 8 è 26% [5]. Â äðóãèõ îáçîðàõ îòìå÷åíû ïîäîá-
íûå ðåçóëüòàòû [1, 2, 10]. 
Õîòÿ ïîñëå àëëîïëàñòèêè ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ
óìåíüøàåòñÿ, âîçìîæíî âîçíèêíîâåíèå îñëîæíåíèé
ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà, íå õàðàêòåðíûõ äëÿ êðóðî-
ðàôèè: äëèòåëüíàÿ ôóíêöèîíàëüíàÿ äèñôàãèÿ, ðóá-
öîâàÿ ñòðèêòóðà ïèùåâîäà, àððîçèÿ ïèùåâîäà òðàíñ-
ïëàíòàòîì. Ïî äàííûì ëèòåðàòóðû, ñòîéêàÿ äèñôà-
ãèÿ, îáóñëîâëåííàÿ âëèÿíèåì òðàíñïëàíòàòà, âîçíèê-
ëà ó 10—15% áîëüíûõ [5, 8]. Ïîëèïðîïèëåíîâûå, à òàê-
æå ÏÒÔÝ ñåò÷àòûå òðàíñïëàíòàòû õàðàêòåðèçóþòñÿ
íàèáîëüøåé ÷àñòîòîé îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïè-
ùåâîäà, õîòÿ ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ íàèìåíüøàÿ [7]. Ïðî-
ìåæóòî÷íîå ïîëîæåíèå â îòíîøåíèè ÷àñòîòû ðåöè-
äèâîâ è îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà çàíè-
ìàþò îáëåã÷åííûå òðàíñïëàíòàòû [7]. Äëÿ óìåíüøå-
íèÿ ðèñêà âîçíèêíîâåíèÿ òàêèõ îñëîæíåíèé ïðåäëî-
æåí ìåòîä êñåíîïëàñòèêè. Ðàçëè÷èÿ ÷àñòîòû âîçíèê-
íîâåíèÿ ðåöèäèâîâ ïðè èñïîëüçîâàíèè áèîëîãè÷åñ-
êîãî òðàíñïëàíòàòà è êðóðîðàôèè íåñóùåñòâåííû, â
òî æå âðåìÿ ïðè èñïîëüçîâàíèè êñåíîïëàñòèêè íå
áûëî îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà [6]. Áîëü-
øèíñòâî ñïåöèàëèñòîâ ñõîäÿòñÿ âî ìíåíèè, ÷òî èñ-
ïîëüçîâàíèå áèîëîãè÷åñêèõ òðàíñïëàíòàòîâ íåöåëå-
ñîîáðàçíî ïðè áîëüøèõ è ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ èç—çà
çíà÷èòåëüíîé ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ è âûñîêîé ñòîèìî-
ñòè. Òàêèì îáðàçîì, ïðè íàëè÷èè áîëüøèõ è ãèãàíò-
ñêèõ ÃÏÎÄ ïîêàçàíî îñóùåñòâëåíèå àëëîïëàñòèêè,
ïîèñê îïòèìàëüíûõ òðàíñïëàíòàòîâ è ìåòîäîâ èõ
ôèêñàöèè ïðîäîëæàåòñÿ.
Åñëè àëëîïëàñòèêà ÷ðåâàòà âîçíèêíîâåíèåì îñ-
ëîæíåíèé, íåîáõîäèìî ÷åòêîå îáîñíîâàíèå ïîêàçà-
íèé ê åå èñïîëüçîâàíèþ. Êàê ïîëàãàþò áîëüøèíñòâî
àâòîðîâ, îñíîâíîé êðèòåðèé äëÿ ïðèìåíåíèÿ ñåòîê —
áîëüøèå ðàçìåðû ãðûæåâîãî äåôåêòà. Ïåðâûìè îï-
ðåäåëèëè ïîðîãîâûé óðîâåíü ìåæäó äèàìåòðîì ìà-
ëûõ è áîëüøèõ ÃÏÎÄ 5 ñì J. K. Champion è ñîàâòîðû
[11]. Îíè îòìåòèëè áîëüøóþ ÷àñòîòó ðåöèäèâîâ ïðè
áîëüøåì äèàìåòðå ÃÏÎÄ, ïîñëå ýòîãî áîëüøèíñòâî
ñïåöèàëèñòîâ ñòàëè âûïîëíÿòü ïëàñòèêó ÏÎÄ ñ èñ-
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ïîëüçîâàíèåì ñåò÷àòîãî òðàíñïëàíòàòà ïðè äèàìåòðå
ãðûæåâîãî äåôåêòà áîëåå 5 ñì. Èçìåðåíèå ÏÏÏÎÄ
âïåðâûå ïðèìåíåíî F. A. Granderath è ñîàâòîðàìè,
ýòîò ïîêàçàòåëü áîëåå òî÷íûé, ÷åì äèàìåòð ÃÏÎÄ [9].
Àâòîðû âûáèðàëè ìåòîä ïëàñòèêè, îðèåíòèðóÿñü íà
ÏÏÏÎÄ, è ïîêàçàëè, ÷òî, ÷åì áîëüøå ýòîò ïîêàçàòåëü,
òåì áîëüøå ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ è òåì áîëåå îáîñíîâà-
íû ïîêàçàíèÿ ê âûïîëíåíèþ àëëîïëàñòèêè [10]. Ìå-
òîä îñíîâàí íà èçìåðåíèè ïîïåðå÷íîãî è ïðîäîëü-
íîãî ðàçìåðîâ ÏÎÄ ïîñëå ïîëíîé ìîáèëèçàöèè åãî
êðàåâ è ðàñ÷åòå ïîêàçàòåëÿ ïî ôîðìóëå: 
ÏÏÏÎÄ = arcsin (ÏÐ / 2 / ÂÐ) × ÂÐ2,
ãäå ÂÐ — âåðòèêàëüíûé ðàçìåð; ÏÐ — ïîïåðå÷íûé
ðàçìåð [6]. 
Íàø çíà÷èòåëüíûé îïûò ïðèìåíåíèÿ ðàçëè÷íûõ
ìåòîäîâ ëàïàðîñêîïè÷åñêîé ïëàñòèêè ÏÎÄ òàêæå
ñâèäåòåëüñòâîâàë, ÷òî ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ çàâèñèò îò
ðàçìåðîâ ãðûæåâîãî äåôåêòà. Ïîýòîìó ìû ïðåäëîæè-
ëè íîâóþ êëàññèôèêàöèþ ÃÏÎÄ â çàâèñèìîñòè îò
ÏÏÏÎÄ, êîððåêòíîñòü êîòîðîé ïîäòâåðæäåíà àíàëè-
çîì îòäàëåííûõ ðåçóëüòàòîâ, â òîì ÷èñëå ôàêòîðíûì
àíàëèçîì ANOVA. Çàâåðøåííûå â íàñòîÿùåå âðåìÿ
èññëåäîâàíèÿ I óðîâíÿ äîêàçàòåëüíîñòè íå ñòàâèëè
ïåðâè÷íîé öåëüþ èçó÷åíèå çàâèñèìîñòè ðåçóëüòàòîâ
îïåðàöèè îò ðàçìåðîâ ÏÎÄ [4].
Ðåçóëüòàòû â I ãðóïïå (÷àñòîòà ðåöèäèâîâ è äèñôà-
ãèè) óäîâëåòâîðèòåëüíû, ñîîòâåòñòâóþò òàêîâûì,
ïðèâåäåííûì â ëèòåðàòóðå [1, 9]. Îíè âðÿä ëè ìîãóò
áûòü çíà÷èòåëüíî óëó÷øåíû, â òîì ÷èñëå çà ñ÷åò àë-
ëîïëàñòèêè, ïîñêîëüêó ïðè ìàëûõ ÃÏÎÄ (ÏÏÏÎÄ ìå-
íåå 10 ñì2) îíà íå îïðàâäàíà. Âî II ãðóïïå ÷àñòîòà ðå-
öèäèâîâ ñîñòàâèëà 7,1%, ÷òî çàêîíîìåðíî äëÿ áîëü-
øèõ ÃÏÎÄ. Â ýòîé ãðóïïå äèñôàãèÿ âîçíèêëà ó 6,5%
áîëüíûõ, ÷òî òàêæå çàêîíîìåðíî, ó÷èòûâàÿ ïðèìåíå-
íèå ñåò÷àòîãî òðàíñïëàíòàòà. Ñðàâíèâàÿ ÷àñòîòó ðå-
öèäèâîâ ó áîëüíûõ I ãðóïïû è ïîäãðóïïû A II ãðóïïû,
ìû óñòàíîâèëè äîñòîâåðíûå ðàçëè÷èÿ â ïîëüçó ² ãðóï-
ïû, ñëåäîâàòåëüíî, ïðè ÏÏÏÎÄ 10 — 20 ñì2 çíà÷è-
òåëüíî áîëüøå ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ ïðè èñïîëüçîâà-
íèè êðóðîðàôèè, ÷òî ïîäòâåðæäàåò ïðàâèëüíîñòü è
ïðàêòè÷åñêóþ çíà÷èìîñòü ðàçäåëåíèÿ ãðûæ íà ìàëûå
è áîëüøèå ïî ÏÏÏÎÄ. Ïðè ìàëûõ ÃÏÎÄ êðóðîðàôèÿ
àäåêâàòíà, ïðè áîëüøèõ — íåîáõîäèìî îñóùåñòâëå-
íèå ïëàñòèêè ñ ïðèìåíåíèåì ñåò÷àòîãî òðàíñïëàíòà-
òà. Äàëåå, â ïîäãðóïïàõ II ãðóïïû îòìå÷åíû äîñòîâåð-
íûå ðàçëè÷èÿ êàê ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ â ïîëüçó àëëî-
ïëàñòèêè, òàê è ÷àñòîòû äèñôàãèè — â ïîëüçó êðóðî-
ðàôèè. 
Ýòî ïîäòâåðæäàåò ïðàâèëüíîñòü ïðåäëîæåííîé
êëàññèôèêàöèè è íåîáõîäèìîñòü èñïîëüçîâàíèÿ ïðè
áîëüøèõ ÃÏÎÄ äëÿ ïðîôèëàêòèêè ðåöèäèâîâ àëëî-
ïëàñòèêè, à òàêæå ñâèäåòåëüñòâóåò î íåîáõîäèìîñòè
ïîèñêà îïòèìàëüíîãî ñåò÷àòîãî òðàíñïëàíòàòà äëÿ
ïðîôèëàêòèêè îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà.
Ñðàâíèâ ïðèìåíåííûå ìåòîäèêè â ïîäãðóïïå Â, ìû
íå îòìåòèëè äîñòîâåðíûõ ðàçëè÷èé ÷àñòîòû ðåöèäè-
âîâ, íî óñòàíîâèëè äîñòîâåðíûå ðàçëè÷èÿ ÷àñòîòû
äèñôàãèè â ïîëüçó îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè, ÷òî ñâè-
äåòåëüñòâóåò î öåëåñîîáðàçíîñòè åå èñïîëüçîâàíèÿ
(sub lay ïëàñòèêè ñ ïðèìåíåíèåì îáëåã÷åííîãî êîì-
ïîçèòíîãî òðàíñïëàíòàòà) ïðè áîëüøèõ ÃÏÎÄ. ×òîáû
ñäåëàòü îêîí÷àòåëüíûé âûâîä íå òîëüêî î áîëüøåé
ýôôåêòèâíîñòè îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè ïî ñðàâíå-
íèþ ñ êðóðîðàôèåé â ïëàíå ïðîôèëàêòèêè ðåöèäè-
âîâ ïðè áîëüøèõ ÃÏÎÄ, íî è ñîïîñòàâèìîé ñ êðóðî-
ðàôèåé áåçîïàñíîñòè â ïëàíå ÷àñòîòû îñëîæíåíèé ñ
ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà, íàìè íà÷àòî ñîîòâåòñòâóþ-
ùåå ïðîñïåêòèâíîå ðàíäîìèçèðîâàííîå èññëåäîâà-
íèå (¹ NCT01408108 â ìåæäóíàðîäíîì ðååñòðå
Clinicaltrials.gov). 
Â III ãðóïïå ÷àñòîòà ðåöèäèâîâ ñîñòàâëÿëà 19%,
÷òî õàðàêòåðíî äëÿ ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ, ïî äàííûì ìè-
ðîâîé ëèòåðàòóðû, è òðåáóåò äàëüíåéøåãî óëó÷øåíèÿ.
Ñðàâíèâàÿ ðåçóëüòàòû â III ãðóïïå ñ òàêîâûìè â ïîä-
ãðóïïå Â II ãðóïïû, ìû óñòàíîâèëè äîñòîâåðíûå ðàç-
ëè÷èÿ ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ â ïîëüçó áîëüøèõ ÃÏÎÄ, â
òî æå âðåìÿ ÷àñòîòà äèñôàãèè äîñòîâåðíî íå ðàçëè-
÷àëàñü. Ýòîò ðåçóëüòàò ïîäòâåðæäàåò öåëåñîîáðàç-
íîñòü ðàçäåëåíèÿ ÃÏÎÄ íà áîëüøèå è ãèãàíòñêèå
(ÏÏÏÎÄ áîëåå 20 ñì2) íå òîëüêî íà îñíîâàíèè ðàçìå-
ðà è òåõíè÷åñêèõ òðóäíîñòåé ïðè ìîáèëèçàöèè
ñòðóêòóð, íî è çíà÷èòåëüíîãî óâåëè÷åíèÿ ÷àñòîòû ðå-
öèäèâîâ ïðè ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ ïî ñðàâíåíèþ ñ òàêî-
âîé ïðè áîëüøèõ ÃÏÎÄ, äàæå íåñìîòðÿ íà âûïîëíå-
íèå àëëîïëàñòèêè. 
Òàêèì îáðàçîì, ïëàñòèêà ñ ïðèìåíåíèåì ñåò÷àòî-
ãî òðàíñïëàíòàòà ïîêàçàíà ïðè ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ, îä-
íàêî íåîáõîäèìî ñîâåðøåíñòâîâàíèå ìåòîäèê äëÿ
óìåíüøåíèÿ ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ. Îñíîâíîå íàïðàâëå-
íèå — ñîçäàíèå íîâûõ òðàíñïëàíòàòîâ, êîòîðûå áû
íàäåæíî óäåðæèâàëè äèàôðàãìàëüíûé êàðêàñ äëÿ
ïðîôèëàêòèêè ðåöèäèâîâ è â òî æå âðåìÿ íå ïðîâî-
öèðîâàëè îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà. Òàê
æå, êàê è âî II ãðóïïå, ñðàâíèâàÿ ïîêàçàòåëè â ïîä-
ãðóïïàõ III ãðóïïû (ïëàñòèêó ñ ïðèìåíåíèåì ïîëè-
ïðîïèëåíîâîé ñåòêè è îðèãèíàëüíóþ ìåòîäèêó), ìû
íå îòìåòèëè äîñòîâåðíûõ ðàçëè÷èé ÷àñòîòû ðåöèäè-
âîâ, íî óñòàíîâèëè äîñòîâåðíûå ðàçëè÷èÿ ÷àñòîòû
äèñôàãèè â ïîëüçó îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè. Ýòî ïîä-
òâåðæäàåò áåçîïàñíîñòü îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè â
ïëàíå îñëîæíåíèé ñ ïîðàæåíèåì ïèùåâîäà è ïîýòî-
ìó çàñëóæèâàåò øèðîêîãî ïðèçíàíèÿ. 
ВЫВОДЫ 
1. Íà îñíîâàíèè óñòàíîâëåíèÿ äîñòîâåðíûõ ðàç-
ëè÷èé ÷àñòîòû ðåöèäèâîâ â çàâèñèìîñòè îò ÏÏÏÎÄ,
ñ èñïîëüçîâàíèåì ôàêòîðíîãî àíàëèçà ANOVA, äëÿ
âûáîðà ìåòîäà ïëàñòèêè ðåêîìåíäîâàíî èçìåðÿòü ñî-
îòâåòñòâóþùèé ïîêàçàòåëü è èñïîëüçîâàòü ðàçðàáî-
òàííóþ êëàññèôèêàöèþ. 
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2. Ïðè ìàëûõ ÃÏÎÄ (ÏÏÏÎÄ ìåíåå 10 ñì2) îïòè-
ìàëüíûì âèäîì ïëàñòèêè ÏÎÄ ÿâëÿåòñÿ êðóðîðàôèÿ. 
3. Ïðè áîëüøèõ ÃÏÎÄ (ÏÏÏÎÄ 10 — 20 ñì2) îïòè-
ìàëüíûì âèäîì ïëàñòèêè ÏÎÄ ïðåäñòàâëÿåòñÿ îðèãè-
íàëüíàÿ ìåòîäèêà sub lay ñ ïðèìåíåíèåì îáëåã÷åííî-
ãî êîìïîçèòíîãî òðàíñïëàíòàòà. 
4. Ïðè ãèãàíòñêèõ ÃÏÎÄ (ÏÏÏÎÄ áîëåå 20 ñì2) ðå-
çóëüòàòû îðèãèíàëüíîé ìåòîäèêè ïëàñòèêè sub lay ñ
èñïîëüçîâàíèåì îáëåã÷åííîãî êîìïîçèòíîãî òðàíñ-
ïëàíòàòà ñîïîñòàâèìû ñ òàêîâûìè ïî äàííûì ìèðî-
âîé ëèòåðàòóðû, îäíàêî îíè òðåáóþþò óëó÷øåíèÿ ïó-
òåì ðàçðàáîòêè áîëåå ýôôåêòèâíûõ è áåçîïàñíûõ
ñïîñîáîâ ïëàñòèêè. 
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